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DEFENSA DE LA JORNADA CORTA DESDE EL
PUNTO DE VISTA DE LA HIGIENE

Hasta la saciedad han demestrado las
investigaciones estadisticas que la morta-
lidad de las clases pobres es mayor que la
de las acomodadas.

No es en verdad tarea muy fatigosa la
de hallar las causas que expliquen este
hecho. Permite la riqueza mejor y mas
sana alimentacion, habitacién mas espa-

ciosa y mas c6modo y mejor vestido, v si’

a esto se afdade la ociosidad 6 un trabajo
moderado, realizado en condiciones higié-
nicas, queda hallada la explicacion.

No es la ociosidad circunstancia favora-
ble ni contraria & la longevidad, pero si
loes el trabajo excesivo. Lia ciencia médica
nos da la demostracion y & ella acudimos,
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y por su demostracion sentaremos el prin-
cipio de que dictar leyes que prohiban la
jorrada larga es deber de humanidad y
sabia medida politica y econdmica.

Sino bastara el buen juiciopara afirmar
el hecho, 1o comprobarian las repetidas
investigaciones estadisticas realizadas por
varios autores. Benoiston de Chateauneut,

" en su obra titulada De la durée de la vie

chez Te ricke et le pauvre, dice que durante
diez anos, desde 1820 4 1830, estudit la
mortalidad de 1.600 individuos de elevada
posicion social y que vivian sin trabajar y
con el bienestar que su fortuna les permi-
tia y la de 2.000 que habitaban en el 2%
distrito de Paris, en calles pobladas por,
obreros de todas clases, barrenderos, tra-
peros, jornaleros, etc., y mientras en la
clase acomodada la mortalidad fue durante
ol periodo estudiado de un tercio de la
totalidad, en la segunda alcanz6 4 los tres
cuartos.

Operando.con estos resultados obtuvo el
siguiente cuadro, que es muy elocuente:




Peérdida anual por 100 viras.

Mortalidad | Morfalidad | Mortalidad

De 30 a 40 atfios 1,69 1,08 1,57
De 40 & 50 2,15 1,17 2,13
De 50 4 60 3,24 1,99 3,59
De 60 4 70 5,13 3,60 1,50
De 70 & 80 11,49 8,04 14,36
19,78 12,32 100,00

Mr. Villermé comparé la mortalidad de
los departamentos ricos de Francia con la
de los pobres, y establecié la conclusién de
que en ninguna época de la vida, pero
sobre todo en la infancia. y en la vejez,
mueren tantos ricos como pobres.

Clasifico también las defunciones de los
obreros tejedores y de los patronos falle-
cidos en Mulhouse durante el periodo de
1823 4 1834, y hall6 que la mitad de las
defunciones ocurrian antes de veintiocho
anos en los patronos y antes de diez en
los obreros mejor retribuidos.

Estudiando las defunciones, 4 partir del
segundo afio del nacimiento, la vida pro-

comin. de los ricos.|de los pobres.

bable es de cuarenta y tres afios para los
patronos y de quince para los obreros.

El mismo Villermé hizo una informa-
cién en los diferentes distritos de Paris,
estableciendo categorias distintas segtin el
alquiler de la casa habitacién. Una clase
comprendia los alquileres exentos de todo
impuesto, es decir, los inquilinos absolu-
tamente pobres, y otra los gravados sola-
mente con el impuesto de la contribucién
personal y la patente, y desde luego ob-
servé que 4 medida que aumentaba el nu-
mero de los alquileres exentos de impues-
tos crecia proporcionalmente el de las de-
funciones. Por otra parte, la mortalidad
anual fue mucho menor durante los dos
periodos de 1817 4 1821 y de 1822 4 1826
en aquellos distritos en que residian ma-
yor nimero de personas que vivian de sus
rentas y grandes industriales y comer-
elantes.

Vio también que la diferencia entre la
mortalidad de la calle de Mortellerie y la
de los barrios de la isla de Saint-Louis era
considerable. La poblacién de la primera
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la constituian obreros, y en ella figuraban
muy pocos individuos de edad avanzada,
siendo su mortalidad de una defuncién por
24 4 26 habitantes; doble que la de los
barrios de Saint-Liouis.

La diferencia de la mortalidad en los
nifos fue aun mucho mayor.

Resultados semejantes han sido observa-
dos en otras naciones europeas por los sa-
bios Casper, Bertillén, Koeroesi y Fodor,
citados por Arnold en sus Nuevos elementos
de Higiene.

El niimero de nacidos muertos es mayor
en la clase pobre que en la acomodada.

Dupectiaux dice que hay un naecido
muerto por 123 alumbramientos en la
clase mas pobre, los jornaleros, uno por
260 en la clase artesana y uno por 500 en
la acomodada.

Segun Koeroesi, las cifras de la vida
media segun las clases, son las siguientes:

Nitios hasta o anos. Adultos & partir de 5.

Clase rica 1 afio y 4 m. b2 afios.
Media. . . ... .. lafioy 2!, m. 46a, 1 m,
Obreros y aldeanos . 1 afio. 41 a. 7 m.

— 83 —

El doctor Illia Sachnine, en su obra
titulada Fstudio sobre la influencia de la
duracion del trabajo cotidiano sobre la salud
general del adulto, de 1a cual hemos tomado
la mayor parte de los hechos precitados,
presenta en un cuadro cuyos datos han sido
tomados de estadisticas oficiales las cifras
de la vida media y de la mortalidad du.
rante un periodo de doce afios, de 1887 a
1898, en tres distritos, 3.° y 6.°, de Lyon,
habitados principalmente por obreros, y
el 2.°, por personas de la clase acomodada
6 que no viven del trabajo en fabricas ¢
talleres.

Se ve en él que en los distritos 3.° y 6.°,
habitados por la clase obrera, la vida me-
dia es inferior 4 la del 2.° distrito y la mor.
talidad mas elevada, y que durante todo
el periodo de doce afios se presentan con
constancia las mismas relaciones.

Hallando la media de las mortalidades
de los distritos 3.° y 6.° resulta que por
1.000 individuos obreros mueren al afio 20,
despreciando cifras decimales, mientras
que por 1.000 individuos de la clase aco-
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modada nomueren sino 14 al afio. ;Sorpren-
dentesresultados de la organizacién social:
al pobre, porque sufre, le acorta ia vida; al
rico le deja gozar durante mas tiempo de
los placeres que la riqueza proporciona!

He aqui el cuadro del doctor Illia Sach-
nine: :

VIDA MEDIA DEFUSCIONES POR 1.000 HAB.

e —— o — e e

Dist. 2.% | Dist, 5.9 | Dist. 6.2 | Dist. 22 | Dist. 3.2'| Dist. 6.

1285 | 3665 | 89,87 15,322| 22531 | 18,927
45,00 | 85.90 | 87,18 ] 15311 22,766| 19,164
.| 13,81 | 37,38 | 3883 16,081] 22069 19,341
43,03 ] 35351 39,56 | 16,397| 27,144 20,850
41,47 | 37,19 | 39,42 14,808 25,307| 20,847
1892 4353 | 3852 | 89,50 | 14,076} 21,787| 17,569
1893. . . .. .| 46,05 3862 4062} 14,435| 23,059} 19.290
1894 4575 | 88,14 | 40,85 | 12,910 21,759 16,659
1895. .. . . .| 45,84 | 4057 | 42,74 14.000|:22,558 17,023
1896 44.65 | 39,55 [ 39,52 | 12.891] 21,275| 16,351
1897. . ... | 4381 4040 | 40,76 | 13.802| 18,370/ 15,444
45,46 | 40,00 | 40,83 | 14051| 19,374] 16,680

Media,. . . . .} 4497 3819 | 3997 ] 14,720| 22,330| 18,140

No nos seria dificil citar nuevas cifras y
amontonar pruebas y mas pruebas que
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confirmaran nuestro aserto. Bl obrero tie-
ne una vida corta; en ella padece mayor
numero de enfermedades que el patrono
rico, pues también se ha demostrado que
su morbosidad es mayor que la de éste.
La mortalidad y la morbosidad de los hi-
Jjos de los obreros son mas elevadas que las
de los hijos de los ricos. Por si no le bas-
tan las privaciones corperales, la miseria
le arranca sus hijos, y hasta le dificulta ser
honrado, pues con razén dudéd Cervantes
de si el pobre puede serlo.

Ya hemos dicho y repetimos que el he-
cho de la mayor mortalidad del cbrero
obedece a varias causas, pero de entre
ellas la mas poderosa, la mas influyente,
es sin duda alguna el trabajo excesivo, la
jornada larga; porque el desgaste orga-
nico produce seres miserables fisiologica-
mente, que transmiten su miseria fisiol6-
gica de generacién en generacién, y asi
las inteligencias van apagandose, la ca-
rencia de vigor engendra el aleoholismo,
que es 4 su vez nueva causa de degenera-
cién, y la raza acaba por desaparecer, pa-
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sando antes por el manicomio y el pre-
sidio. :

Expongamos ahora algunas ideas sobre
la teoria de la fatiga, y apresurémonos &
decir que las tomamos de la obra ya citada
del doctor 1llia Sachnine Estudio sobre la in-
fluencia de la duracion del trabajo cotidiano
sobre la salud general del adulto. No existe
diferencia alguna cientifica entre el obre-
ro que sierra, 6 martillea, 6 eleva pesos y
el joven aristécrata 6 burgués que en el
gimnasio hace pirricos 6 en la sala de
armas tira al sable 6 al florete. Uno y otro
producen trabajo muscular, y si el uno
logra ventajas para:su salud y desarrollo
fisico y el otro danos para aquélla, débese
& la diferencia de la duracion del trabajo
muscular.

Bl surmenage como dicen los franceses,
el trabajo excesivo, puede producir la
muerte repentina. Refiere la Historia que
cuando los atenienses mandados por Mil-
ciades consiguieron la brillante victoria
de Maratén, uno de los combatientes, sin
temar descanso alguno después de la ba-

talla, corri6 & Atenas gueriendo ser el
primero que anunciara la victoria a sus
compatriotas. Apenas habia dado la noti-
cia cayé agotado por un esfuerze excesivo,
que produjo la trigica muerte del héroe.

Para conocer las modificaciones que son
causa y efecto de la fatiga, daremos una
ligera idea de los fenémenos de la activi-
dad muscular, sin entrar en los detalles
de la fisiologia del musculo. Desde el punto
de vista fisiologico, tods movimiento es-
pontaneo implica una contraceién muscu-
lar, y todo trabajo fisico debe ser referido
4 su acto fundamental, la contraccién
muscular.

Veamos ahora los fendmenos fisicoqui-
micos que se producen durante la contrac-
cién muscular.

Todo musculo que se contrae disminuye
de longitud y aumenta de espesor. Al mis-
mo tiempo que produce movimiento des-
arrolla calor.

Durante la contraccién el musculo ab-
sorbe oxigeno en mayor cantidad y pro-
duce mas acido carbénico. Lia sangre ve-
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nosa que sale del miseculo en estado de
_Teposo es casi tan rutilante como la san-
gre arterial, y por el contrario, en estado
de contraceion la sangre venosa sale com-
pletamente negra. :

El organismo entero produce mas icido
carbonico cuando trabaja. Laveisier de-
mostro que un hombre en reposo consumia
24 litros de oxigenoy 65 cuando trabajaba
levantando fardos.

El trabajo muscular modifica también
la elasticidad del musculo. El coeficiente
de la elasticidad se disminuye; es decir,
que un musculo fatigado podria alargarse
aun mds, pero no volveria 4 recobrar to-
talmente su longitud primitiva. Segun
Liegeois, la fatiga muscular disminuye
también la cohesion del tejido muscular.

En estado de reposo, el musculo es neu-
tro 6 ligeramente alcalino; cuando accio-
na es ligeramente dcido, y esta reaccién
se debe 4 la presencia del acido lictico 6
sarcolactico. Ranke demostr6 por medio
de varias experiencias hechas en un perro
que la presencia del decido lactico en la red
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vascular de un musculo entorpece mas 6
menos al 6rgano como factor de los movi-
mientos.

Sobre la causa de la acidez del musculo
discuten los hombres de ciencia, y no he-
mos de seguirles en sus discusiones; basta
a nuestro propésito hacer constar que to-
dos estdn conformes con Gautier, quien
demostr6 que entre los productos del tra-
bajo muscular se forman alcaloides leuco-
mainos, cuyo poder téxico no es inferior al
de los venenos que se forman en las carnes
putrefactas, conoeidos con el nombre de
ptomainas.

El doctor Lagrange distingue tres cla-
ses de fatigas: la sobreaguda, la aguda y
la lenta. La primera no es otra cosa que
la muerte por sofocacion 6 ahogo, que
apenas si se conoce en el hombre. En este
caso, que se observa algunas veces en los
animales, en los caballos por ejemplo,
cuando se les excita 4 galopar sin darles
tiempo para respirar y exigiéndoles una
velocidad desproporcionada con su poder
respiratorio, la muerte se produce por una
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verdadera asfixia debida 4 la autointoxica-
cién por el acido carbénico, que ha sido pro-
ducido en cantidad mayor que la que puede
ser eliminada por la respiracién. El dcido
carbénico se acumula en el organismo en
gran cantidad, los centros nerviosos son
bafiados por una sangre impropia para la
vida, el misculo cardiaco se impregna de
una sustancia que le paraliza, el corazén
desfallece, la circulacién se detiene y el
animal muere.

En la fatiga aguda también se produce
la muerte por las mismas causas, pero sin
sofocacién, y no se debe 4 la autointoxica-
ci6n del aecido carbénico. El excesivo tra-
bajo muscular produce diversos productos
de desasimilacion, de que ya antes se ha
hablado, que se acumulan en gran canti-
dad en el organismo. En estado normal
todos estos productos, acido lactico, urea,
leucomainas, son eliminados por los rifio-
nes'a medida que se producen; pero como
la eliminacién se verifica con cierta lenti-
tud, y como el esfuerzo muscular aumenta
la. produccion, establécese un desequili-
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brio entre ésta y la eliminacion, que .da,
lugar & la acumulacién de esas sustancla.s
toxicas. Entonces los movimientos del ani-
mal se hacen dificiles, a causa de la mo-
lestia ocasionada en los érganos de movi-
miento por los residuos que los paralizan.
A demas, estos venenos son arrastrados por
los vasos sanguineos y el torrente circula-
torio y producen una infeccion del orga-
nismo.
Tia fatiga lenta, como la aguda, se debe
4 la impregnacion del organismo por los
residuos del trabajo. Obsérvase este estado
en aquellos individuos sometidos 4 esfuer-
zos continuados, no seguidos de los descan-
$0S necesarios.
Supongamos un hombre que se entrega
4 un trabajo vielento, pero que no traspa-
sa & excede en absoluto la medida de sus
fuerzas. Si al dia siguiente se dedica al
mismo ejercicio, los residuos del trabajo
del dia anterior no han sido aun elimina-
dos en el momento en que comienzan 3
producirse otros, que se suman a los pri-
meros y aumentan la dosis. Renuévase en




dias sucesivos la produccién, y llega un
momento en que la dosis de sustanecias
dafiinas alcanza una cantidad suficiente
para determinar accidentes graves. Aquel
dia, la que hemos llamado fatiga lenta
adquiere las proporciones de una enfer-
medad.

Segun algunos autores, la autointoxi-
cacién de que tratamos no constituye un
estado patolégico, sino solamente un es-
tado que favorece la infeccién microbia-
na. Carrieri opina que la fatiga no es en
resumen sino una causa predisponente,
pero. casi nunca eficiente y suficiente de
enfermedad.

Lagrange, por el contrario, sosticne que
la fatiga lenta produce una fiebre que
tiene una gran analogia con las afocciones
tificas y que en la prictica se confunde
con la fiebre tifica.

También el profesor Peter admite que
el trabajo excesivo puede dar lugar a
afecciones analogas 4 las enfermedades

tifoideas y da 4 esta infeccién el nombre de
autotificacion.
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En la produccién de la fatiga intervie-
nen, segun el ya citado doctor Lagrange,
4 mas de los fenémenos quimicos en los
musculos, lesiones materiales, traumaticas
en cierto modo, determinadas en las fibras
musculares nerviosas y en los tendones por
las distensiones y contracciones repetidas.

Aun existen otros dos tipos de fatiga
que no se deben 4 la autointoxicacién, y
que llama el mismo autor Liagrange ago-
tamiento organico al primero’y al segun-
do agotamiento dinamico. Describe aquél
diciendo que es un estado de fatiga cro-
nica en el cual el organismo se despoja de
sus materiales utiles y de sus tejidos mas
necesarios para la vida, y se debe al des-
equilibrio entre la alimentacién y el des-
gaste producido por el trabajo excesivo.
Asi, suponiendo un individuo que se dedi-
que 4 un trabajo que exija esfuerzos vio-
lentos, si no se alimenta de un modo
suficiente 6 si los alimentos no son asimi-
lados, se vera obligado & quemar, en de-
fecto de alimentos bastantes, sus tejidos de
reserva, y cuando éstos se ugoten, deberan
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subvenir 4 los gastos de las combustiones
del trabajo los organos esenciales 4 la
vida. El organismo se despoja en este caso
de los elementos organicos indispensables
al equilibrio de la salud.

Producese, pues, este estado por el ex-
ceso de trabajo, la autofagia 6 sea el con-
sumo del fondo de reserva, por defecto de
alimentacion, la transpiracién excesiva,
la insuficiencia de suefio y sobre todo por
el cansancio causado por las ocupaciones
que exigen un gran numero de horas de
trabajo.

El segundo tipo consiste en una especié
de agotamiento dinamico de los elemen-
tos nerviosos, en el que no existen modifi-
caciones anatomicas apreciables en los
6rganos, sino solamente una pérdida de
su energia. La masa de las moléculas
materiales no disminuye, pero si la ener-
gia de que estan dotadas.

Esta forma de la fatiga se debe a4 un
gasto' demasiado grande en el funciona-
lismo nervioso.

El trabajo excesivo produce cambios
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perjudiciales en las funciones digestivas,
circulatorias y respiratorias.

Altera la fatiga la digestion estomacal,
porque el jugo gastrico segregado pierde
gran parte de su poder digestivo y tam-
bién porque es menor la cantidad de jugo
segregado.

Numerosas experiencias hechas por los

-doctores Zassietzky, Cohn, Streng y Sal-

violi han demostrado la verdad de estas
afirmaciones.

Las alteraciones que la fatiga produce
en la funcién gdstrica son pasajeras. Sal-
violi ha demostrado que bastan dos horas
de reposo para que el jugo gastrico re-
cobre todos los caracteres de su estado
normal.

Resulta de lo dicho que es necesario un
cierto tiempo de descanso entre la termi-
nacion del trabajo y la funcién digestiva
para que ésta se haga normalmente i1
esta condicién no se cumple, si el tiempo
de reposo no es suficiente, las alteraciones
pasajeras pueden a la larga convertirse
en estables y provocar ' verdaderas altera-




ciones en los 6rganos digestivos, con todas
sus desastrosas consecuencias sobre la nu-
tricion general del organismo.

Entre los factores fisiol6gicos que influ-
yen en la cireulacién de la sangre, €l tra-
bajo muscular desempefia un importanti-
simo papel. Todo trabajo fisico 6 intelec-
tual—y empleamos esta division admi-

tiendo los moldes establecidos, aun cuando-

no creemos que existe diferencia alguna
funcionakentre uno y otro, pues realmente
ambos son funciones de érganos materia-
les,—todo trabaje, repetimos,influye sobre
el aparato circulatorio del hombre, aumen-
tando considerablemente el ntimero de los
latidos cardiacos y elevando casi siempre
la presién de la sangre en las arterias.

. No nos interesa el por qué de estos feno-
menos, que han sido muy estudiados por
sabios médicos; lo que a nuestro objeto
importa es hacer constar que la repeticién
constante de dichos fen6menos con una
cierta intensidad y duracién debe forzosa-
mente ejercer una influencia perjudicial
sobre el corazén. Si el trabajo fisico, y por
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consiguiente las modificaciones correspon-
dientes del aparato vascular, se repite
todos los dias durante un tiempo bastante
largo, necesariamente debe provocar mo-
dificaciones funcionales y anatémicas en
los 6rganos de la circulacion.

Los doctores ingleses Parkes y Maec-
Lean consideran que una.de las causas
mas frecuentes de las enfermedades del
corazoén, de la aorta y de la arteria pul-
monar, en el ejército, son los ejerecicios
fisicos constantes.

Muy significativos son los heechos obser-
vados por Frantzel en Alemania durante
la guerra de 1870-1871. En los comienzos
de la campafia no observé lesiones cardia-
cas; después de las marchas forzadas por
los alrededores de Orleans observé un gran
numero dedilataciones del ventriculo dere-
cho con hipertrofia, y de accidentes del
ventriculo izquierdo ¢ de ambos.

El médico alemin Thurn dice que la
hipertrofia del corazén puede desarrollarse
en dos 6 tres semanas 4 consecuencia del

servicio militar fatigoso, como por ejemplo
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las largas marchas hechas durante la gue-
rra francoalemana.

Clifford ha determinado las relaciones
que existen entre la fatica exagerada y
las enfermedades del corazén en la clase
obrera. Estos enfermos, que son por lo re-
gular forjadores, mineros, etc., snelen ser
jovenes que no han padecido ni reuma-
tismo ni otras enfermedades que pudieran
ser origen de la cardiaca. En el primer
grado se observan palpitaciones y algo de
dificultad respiratoria, bastando el reposo
para que estos fenomenos desaparezcan.

Peacock ha demostrado la frecuencia
de las enfermedades cardiacas en los mi-
neros de Cornouailles, por efecto de prolon-
gados esfuerzos musculares.

Segun una estadistica del profesor ruso
Dobroslavine, en el afio 1872 murieron en
el ejército de su pais de lesiones cardiacas
por 1.000 soldados: 5,6 de infanteria, 4,7
de caballeria, 7,6 de artilleria y 6,1 de in-
genieros; es decir, que en las armas en que

se exigen mas esfuerzos fisicos es mayor el-

ntmero de los enfermos del corazon.
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El trabajo modifica directa € indirecta-
mente los actos mecanicos y quimicos de
la funcién respiratoria.

Cuando el trabajo requiere contraccio-
nes poco enérgicas 6 poco generalizadas,
se detiene la respiracién a consecuencia
de una inspiracién profunda y se man-
tiene dilatada la cavidad toracica, a fin
de ofrecer un punto de apoyo sélido 4 las
diferentes palancas del organismo.

El ya tantas veces citado doctor La-
grange describe del siguiente modo este
fenomeno: “Antes de la ejecucion del mo-
y,vimiento ha de hacerse una profunda ins-
»piracién. El aire es atraido en gran can-
ybidad & los pulmones, y en seguida se
scierra la laringe para impedir la salida.
»El pecho se hincha, las costillas se hallan
sSeparadas y empujadas hacia arriba; pero
»al mismo tiempo se produce una enérgica
scontracciéon de los musculos abdominales,
»,que tiende 4 atraerlas hacia abajo. Kl
,aire que hincha los pulmones se encuen-

~tra sometido 4 una compresion vigorosa,
»¥ las paredes del térax, oprimidas hacia
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